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 Background and Purpose: Loneliness is an unpleasant state that results from differences in the 

interpersonal relationships desired by individuals and affects the quality of their life. This study 

aimed to investigate the relationship between parental conflict resolution strategies and attachment 

styles and quality of life among adolescent girls with loneliness feeling. 

Method: It is a descriptive correlational research. The population consisted of all female 13 to 15 

year old students in Rasht in the academic year of 2015-2016. A sample of 120 female students with 

loneliness was selected through cluster sampling method. World Health Organization Quality of Life 

Questionnaire (1989), Loneliness Questionnaire (Asher et al., 1984), Parent-Child Conflict Tactics 

Scale (Straus, 1990), and Adult Attachment Scale (Hazen & Shaver, 1987) were used to collect data. 

Data were analyzed by Pearson correlation coefficient and Multiple Regression Analysis. 

Results: There was a significant positive relationship between parent's reasoning and quality of life 

(p<0.01), a significant negative relationship between mother's physical aggression and the quality of 

life of the girls (p<0.01), and a significant negative relationship between insecure attachment style 

and quality of life of girls with loneliness feelings (p<0.05). Multiple regression results showed that 

parental conflict resolution strategies and attachment styles can predict the quality of life and 

loneliness feeling of girls 31% (p<0.01) and 19%, respectively. 

Conclusion: Based on the finding of the present research, it can be concluded parental conflict 

resolution strategies and children attachment styles play role in the quality of life of girls with 

loneliness. Therefore, to enhance the students' quality of life and to improve parent-child 

relationships, it is necessary to teach them the correct conversation practices, conflict resolution 

strategies, and identify appropriate attachment styles. 
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 05/02/79دریافت شده: 

 16/10/79پذیرفته شده: 

 16/02/77منتشر شده: 

فیت فردی که افراد خواهان آن هستند، نشات گرفته و کیناخوشایند است که از تفاوت در روابط بیناحساس تنهایی حالتی  زمینه و هدف: 

یفیت های دلبستگی با کهای حل تعارض والدین و سبکهدف بررسی رابطه شیوه دهد. این پژوهش باقرار می یرزندگی فرد را تحت تأث

 زندگی دختران نوجوان دارای احساس تنهایی انجام شد.

سال شهر  15تا  11آموزان دختر در دامنه سنی دانشتمامی این پژوهش توصیفی، از نوع همبستگی بود. جامعه آماری این پژوهش را  روش:

از جامعه مذکور آموزان دختر دارای احساس تنهایی نفر از دانش 120تشکیل دادند. نمونه پژوهش شامل  75-79رشت در سال تحصیلی 

(، 1797ها از پرسشنامه کیفیت زندگی سازمان بهداشت جهانی )ای انتخاب شدند. برای گردآوری دادهگیری خوشهنهبودند که به روش نمو

بزرگسالان  ( و مقیاس دلبستگی1770فرزند )اشتراوس،  -های حل تعارض والد(، شیوه1799تنهایی )آشر و همکاران،  احساس پرسشنامه

های پژوهش با استفاده از آزمون ضریب همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون چندگانه ه( استفاده شد. داد1799)هاوزن و شیور، 

 .شدند وتحلیلیهتجز

مادر با کیفیت زندگی دختران  فیزیکی بین پرخاشگری ،(P>01/0) معنادار بین استدلال پدر و مادر با کیفیت زندگی رابطه مثبت ها:یافته

داری نیرابطه منفی مع ،سبک دلبستگی ناایمن با کیفیت زندگی دختران دارای احساس تنهایی، و بین (P>01/0داری )رابطه منفی معنی

(05/0<P .به دست آمد )11های حل تعارض والدین و سبک دلبستگی به ترتیب شیوه نتایج رگرسیون چندگانه نشان داد (01/0<P،)  17و 

(05/0<P) بینی کنند. پیشرا  دختراناحساس تنهایی  وکیفیت زندگی توانند می درصد 

های حل تعارض والدین و سبک دلبستگی فرزندان در کیفیت زندگی دختران دارای شیوه های پژوهش حاضر،بر اساس یافته گیری:نتیجه

های یوهشآموزان و کمک به بهبود روابط والد فرزند، آموزش سطح کیفیت زندگی دانش ءجهت ارتقا در نتیجهاحساس تنهایی نقش داشته و 

 هستند.های دلبستگی مناسب ضروری و شناسایی سبک ،صحیح گفتگو، حل تعارض
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 مقدمه
 در بستتتیاری تغییرات آن در که استتتت زندگی از ایدوره نوجوانی

 و پیونددمی وقوع به اجتماعی و، روانی زیستتتی، شتتناختی، فرایندهای

و  یابدمی افزایش ییو خود افشتتا صتتمیمانه رابطة برقراری برای تمایل

 1احستتاس تنهایی بروز ناپیوستتتگی در این دوران باع  وجود احستتاس

، یافتگیستتتازش شتتتدید دیگر مشتتتکلات با موارد برخی در وشتتتده 

مشتتکلات احستتاس تنهایی و (. 1استتت ) مرتبط و خودکشتتی، افستتردگی

احساس تنهایی  (.2)از پسران است ران بیشتتر تبعات ناشتی از آن در دخت

خواهان  که افراد یفردینابط بحالتی ناخوشایند است که از تفاوت در رو

آن هستتتتنتد و روابطی کته با دیگران در شتتترایط واقعی دارند، نشتتتأت 

گیرد. این احستتتاس به این دلیل اهمیت دارد که هم با حالات هیجانی می

در دوره بلوغ و و ستتتلتتامتی افراد ، افراد و هم بتتا فقر اجتمتتاعی، رفتتتار

یی را فاصله و شکاف بین بنای احساس تنهام (.1همبسته است )نوجوانی، 

( و دستاوردهای او )آنچه به دست آورده خواهدیآرمآنهای فرد )آنچه م

ن ایه هر چ ؛کندتعریف می یفردینهای باستتت( در روابط و صتتمیمیت

. احساس تنهایی، زمانی (9فاصله بیشتر باشد، احساس تنهایی بیشتر است )

 کهینحوکه تماس و رابطه فرد با دیگران کاذب باشد؛ به آیدیبه وجود م

فرد با دیگران تجربه عاطفی مشترکی برای رابطه دوجانبه متصور نباشد و 

(. 5، فاقد یک ارتباط حقیقی و صمیمانه باشد )در فرایند ارتباط با دیگران

انستان یک موجود اجتماعی است و ارتباطات در زندگی او  کهییازآنجا

 ،رادتواند با تأثیر بر روابط افیار زیادی دارد، احستتاس تنهایی میبستت شنق

 (. 6آنان را تحت تأثیر قرار دهد ) 2کیفیت زندگی

 بالای ستتطو  که استتت ستتلامتی متغیرهای زندگی یکی از کیفیت

. بر استتاس کندمی فراهم را افراد یستتتیشتتادز آرامش و زندگی، در آن

تصورات افراد  هرچه زندگی، کیفیت از 1جهانی سلامتتعریف سازمان 

 زندگی کیفیت از فرد باشتتد، بهتر تر ومثبت شتتانیاز وضتتعیت زندگ

 کیفیت مورد در برعکس. مطالعاتی که و استتتت بتالتاتری برخوردار

افراد،  زندگی کیفیت افزایش با ندداد نشتتتان انجام گرفت، زنتدگی

 در را بهتری و خانوادگی، اجتماعی مناستتبات روانی، آرامش توانمی

                                                           
1. Loneliness feeling 

2. Quality of Life 

3. World Health Organization 

4 . Integrating 

(. احستتاس تنهایی پیامدهایی مانند افستتردگی، کاهش 9)کرد  فراهم آنها

تواند کیفیت ( و می9)به همراه دارد افتت عملکرد  ، وستتتلتامتت عمومی

 های متعدد نشتتتان دادهزنتدگی فرد را تحتت تأثیر قرار دهد. در پژوهش

 وشتتده استتت که کیفیت زندگی و احستتتاس تنهایی رابطه متقابل دارند 

توانتد کیفیتت زنتدگی را کاهش دهد. خلعتبری و احستتتاس تنهتایی می

وی ق کنندهیینتنهایی، تب همکاران نیز در پژوهشی نشان دادند که احساس

 (.7) استزندگی دانشجویان  کیفیت برای

 -کیفیت زندگی مفهومی چندجانبه استتت و بستتیاری از عوامل فردی

نقش  بین ینا است. در یرگذاراجتماعی، فرهنگی و خانوادگی در آن تأث

های حل تعارض برخوردها و شتتتیوهت. استتتتر خانواده و والدین پررنگ

شتتتود. والدین با فرزندان عامل مهمی در رشتتتد نوجوانان محستتتوب می

ت های والدین یکی از مشکلاتی اسنافرمانی و مخالفت فرزندان با خواسته

نتدان بتا آن مواجه هتا در هنگتام پرورش فرزکته گتاهی اوقتات ختانواده

این اختلافات به این دلیل استتتت که فرزندان با افزایش ستتتن، . شتتتوندمی

الدین و ،هایی در رفتار والدین خود هستند و در مقابلخواستار دگرگونی

کنند که این روند های خود مقایستته میناهمواره فرزند خویش را با آرم

د شوفرزند می –الدهای بین ونایافتگیها و سازشموجب تشتدید تعارض

هر  و استتت خانوادگی روابط و گریزناپذیر لاینفک جزء (. تعارض10)

. شتتودمی بیشتتتر یفردینب تعارض احتمال باشتتد، ترصتتمیمانه روابط چه

 باید تر باشتتد،آرام خانه جوّ روابط شتتما با دیگران پویا و بخواهید اگر

 دو شامل تعارض سبک حل کنید. هر حل مناستب شتیوه به را تعارض

 برای نگرانی و خود برای استتتت؛ نگرانی متناقض حدودی تا هدف

 یریگاندازه فرد پرخاشگری میزان یلهوستخود به برای نگرانی دیگری.

شود. این می متمرکز مشارکت میزان بر دیگری برای و نگرانی شتودمی

 ،9یکپارچهستتبک د: کنمی مشتتخ  را ستتبک پنج تعارض،لح مدل

. 9اهانهرهمو سبک  9اجتنابی سبک ،6گرانهسلطه ستبک ،5انطباقی ستبک

 تواندیم اما شودیم گرفته نظر در منفی شکل به تعارض معمولاً گرچه

 کند کمک تحول شتتخصتتی به هم و روابط کیفیت به هم طور مثبتبه

حل  به کارآمدی و صتتحیح هاییوهشتت با بتوان که استتت زمانیین ا و

5. Accommodating 

6. Dominating 

7  . Avoiding 

8. Obliging 
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 و حل تعارضتنیدگی  اداره دیگر ستتتوی (. از11) پرداخت تعارض

 کیفیت بهبود و ،هابیماری بروز از پیشتتگیری ارتقاء ستتلامتی، موجب

د فرزن –در روابط والد ناپذیریی(. تعارض مؤلفه جدا12) شودزندگی می

 از اجتناب پرخاشتتگری یا دآورروی از والدین (. استتتفاده11استتت )

 کودکان در منفی پیامدهای از بستتیاری با تعارضتتات در حل تعارض

دی آبای و اشرفنکیا، حضرتی،پناه(. در پژوهشتی یزدان19دارد ) ارتباط

شتتتده بین والد و فرزند بالاتر نشتتتان دادند هر چه نمرات تعارض ادراک

باشد، نمرات مربوط به افسردگی، اضطراب، علائم جسمانی، و اختلال در 

 قوجاوندو  زاده، ایراوانییلاسماع(. 15رود )کارکرد اجتماعی نیز بالا می

های حل تعارض در نتتایج بررستتتی خود گزارش کردند که بین ستتتبک

نها آمثبتت بتا کیفیتت زنتدگی همبستتتتگی مثبتت معناداری وجود دارد. 

کیفیت  بینییشهای مدیریت تعارض توانایی پهمچنین نشان دادند سبک

 است از آن نیز حاکی ماتاناهنتایج پژوهش کومر و (. 16زندگی را دارد )

 تواند در فرزندان احساسات منفی ازحل تعارض والدین می هاییوهکه ش

اورتون و لاری در مطالعه خود (. 19)کند  ایجاد را جمله احستتاس تنهایی

نشان دادند که بین مؤلفه استدلال با سلامت روانی و کیفیت زندگی رابطه 

فیزیکی با سلامت  کلامی و پرخاشگری و بین پرخاشتگری ،مثبت معنادار

(. در 19رابطتته منفی معنتتاداری وجود دارد ) ،و کیفیتتت زنتتدگی روانی

احساس  های حل تعارض در خانواده باای نشتان داده شد که شیوهمطالعه

نقش  دایکاس و کستتتیدی ارلیک،(. 17)تنهتایی در فرزندان رابطه دارد 

در بهبود شتترایط و عملکرد اجتماعی را استتتدلال والدین در حل تعارض 

اوبرهتتازر،  ،(. همچنین در پژوهش گنتزلر20) دانتتدمؤثر می ،فرزنتتدان

نشتتان داده شتتد که خشتتونت کلامی والدین موجب  وستتترمن و نادورف

 ،دگیبر کیفیت زن تبع آند و بهشتتوافزایش احستتاس تنهایی فرزندان می

 (.21) منفی دارد ثیرأت

استتت.  مرتبط گوناگونی عوامل با جامعه و فرد هر زندگی کیفیت

 افراد ارتباط زندگی کیفیت با رستتدمی نظر به که متغیرهایی ازجمله

 عوامل از متأثر زندگی کیفیت .استتتتدلبستتتتگی  هایستتتبک دارد،

 به یدلبستگ هایستبک بینین ا در که استت اجتماعی و یشتناختروان

 متعدد موضوعات وها کشاکش هدایت نحوه در آنها بنیادی نقش دلیل

 حائز ،فرد ادراک دهیشتتتکل در آن تأثیر وفردی بین وفردی درون

 که یکستتان با کودکان روابط بر شتتناستتانروان(. 22) استتت اهمیت

 متقابل را هایکنش این وکرده  تأکید دارند، به عهده را از آنها مراقبت

دانند می اجتماعی و شتتناختی عاطفی، ابعاد مختلف تحول عمده استتاس

 عاطفی امنیت شتتتود عاطفی ایجاد روابط این در اختلالی هرگاه که

 واقع در شتود؛یم منعکس وی رفتار در آن شتده و آثار مختل کودک

 یکی که دوره به عوامل مختلفی بستگی دارد هر در فرد سلامت تحولی

(. دلبستتتگی، یک 21) استتت عوامل، ایمنی دلبستتتگی این تریناز مهم

ه طی ک از اطرافیان استرابطه عاطفی نسبتاً پایدار بین کودک و تعدادی 

طور عمده وظیفه مراقبت از اعتماد با شتتخصتتی که به یک رابطه قابلآن 

 و واترز بلهر، (. اینورث،29) دشتتتوبرقرار می ،کودک را به عهده دارد

 کودکی در را دوستتوگرا و، ایمن، اجتنابی دلبستتتگی ستتبک هستت وال

 است. این گرفته قرار تأیید مورد نیز یبزرگسال در که کردند توصتیف

 شتتکل )مراقب( مادر با کودک هایتجربه استتاس بر عمدتاً هاستتبک

 و، مانندمی پتایتدار نستتتبتتاً زنتدگی مختلف مراحتل در گیرنتد،می

نظریتتة  (. در25دهنتد )می تتأثیر قرار تحتت را اجتمتاعی یهتاتعتامتل

 کودکی، دوران اولیة روابط که شتتده تأکید نکته این بر دلبستتتگی

 خود، مورد در فرد دیدگاه بر و دهندمی شکل دلبستگی را هایستبک

(. 26) گذارندمی تأثیر فردی،روابط بین دهیستتازمان روش و دیگران

ررستتی تواند برای ببرخی پژوهشتتگران معتقدند که نظریه دلبستتتگی می

اهم فر ی منظمچهارچوب ،گیری احستتاس تنهایی در دوران کودکیشتتکل

واند در تنشتتان داد که ستتبک دلبستتتگی می مطالعهیک (. نتایج 29کند )

 ن،آگیری احستتاس تنهایی نقش مؤثری داشتتته باشتتد و علاوه بر شتتکل

های حل تعارض خانوادگی نیز در بروز احساس تنهایی ارتباطات و شیوه

 -بودنر و کوهننتایج مطالعه  همچنین(. 29د )نتواند نقش داشتتته باشتتمی

و  ،حتاکی از رابطته مثبتت بین دلیستتتتگی ایمن با کیفیت زندگی فریتدل

هتتای نتتاایمن بتتا کیفیتتت زنتتدگی در رابطتته منفی معنتتادار بین دلبستتتتگی

دار بین ستتتبک معنی (. کتالیا و همکاران رابطه27)استتتت آموزان دانش

نیز و همکاران  ( و موریرا01) دلبستتتگی ناایمن اجتنابی با کیفیت زندگی

 ر بین سبک دلبستگی ناایمن و کیفیت زندگی را نشان دادنددارابطه معنی

گی به این نتیجه رستتیدند بین دلبستتتنیز و ستتایدرایدز  یوس(. کافتستت11)

 در معکوس رابطته معکوس وجود دارد که این رابطه ،اضتتتطرابی و رفتاه

احدی حاکی از رابطه  نتایج پژوهشبالاخره (. 21) تر استتتقوی ،جوانان

 استهای دلبستتتگی با ستتبک حرمت خوداس تنهایی و معنادار بین احست
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با توجه به اینکه احستتاس تنهایی پیامدهایی دارد که زندگی فرد را . (11)

، دشتتتوقرار داده و موجتب کاهش کیفیت زندگی افراد می یرتحتت تتأث

ا ت تر در این زمنیه بسیار ضرورت داردو گسترده بیشتر ییهاپژوهشانجام 

ها در راستتتای مقابله پیشتتگیرانه با این پدیده و بتوان از نتایج این پژوهش

. نتتتایج این پژوهش کرداستتتتفتتاده  یآموزکتتاهش آن در جوامع دانش

ود در بهب ،استفاده قرار گیرد های آموزش خانواده مورددر برنامه تواندیم

عارض های حل تروابط اعضتتای خانواده و توانمندستتازی آنها در شتتیوه

 تواند نقشمی، و همچنین کیفیتت زندگی را افزایش دهد کنتد،کمتک 

 در کاهش احساس تنهایی داشته باشد. یمؤثر

بتا توجه به اهمیت دوره نوجوانی و مشتتتکلات مربوط به  یتتنهتا در

احستتتاس تنهتایی در این دوران و پتایین بودن کیفیت زندگی این افراد، 

دین ترتیب ب ؛(19)استتت اهمیت بررستتی عوامل مرتبط با آن بستتیار حائز 

های حل تعارض والدین و رابطه شتتتیوه تعیین پژوهش حتاضتتتر با هدف

اس نوجوان دارای احستت با کیفیت زندگی دختران یهای دلبستتتگستتبک

 انجام شد.  ،تنهایی

 روش
روش این پژوهش توصیفی،  کنندگان:الف( طرح پژوهش و شررکت

آموزان دانش تمامیجامعه آماری پژوهش شامل  از نوع همبستگی است.

دارای احساس سال  15تا  11دختر دبیرستانی دوره اول در دامنه سنی بین 

درصتتتد  5/22بودند.  75 -79تنهایی شتتتهر رشتتتت در ستتتال تحصتتتیلی 

درصتتد در  9/50و  ،درصتتد در پایه دوم 9/26آموزان در پایه اول، دانش

کمترین  ،ر بین تحصتتیلات والدینپایه ستتوم مشتتغول به تحصتتیل بودند. د

 9/90درصتتتد( و بیشتتتترین میزان ) 9/1) ادارای تحصتتتیلات دکترتعداد 

وزان آمدرصتتد( دارای تحصتتیلات زیر دیپلم بودند. میانگین ستتنی دانش

ستتتال و دارای وضتتتعیت اجتماعی  10/19کننتده در پژوهش شتتترکتت

در  یاخوشهگیری آموزان به روش نمونهاقتصتادی متوستط بودند. دانش

دو مرحلتته انتختتاب شتتتتدنتتد. در مرحلتته اول از بین منتتاط  دوگتتانتته 

ناحیه انتخاب شتتد. ستتپس از بین مدارس این  1وپرورش رشتتت، آموزش

 از این مدارس، آموزدانش 510و تعداد شتتتدندمدرستتته انتخاب  5ناحیه 

از نفر  120پرستتتشتتتنتامتته احستتتاس تنهتایی را تکمیتتل کردنتد. ستتتپس 

                                                           
1  . Tabachnick & Fidell 

2. Loneliness scale 

رای نمرات بتالتا در مقیتاس احستتتاس تنهایی بودند کته دا یآموزاندانش

 .انتخاب شتتتدند به عنوان نمونه مورد مطالعه ،(92)دریافت نمره بالاتر از 
 و ملاک تعیین حجم نمونه در این مطالعه، فرمول ارائه شتتده توستتط فیدل

را  50بین بعلاوه برابر تعداد متغیرهای پیش 9 که بوده استتتت 1نیککتتابا

 کامل معیارهای ورود به پژوهش شتتتامل رضتتتایت(. 15)پیشتتتنهاد دادند 

 و، و تحصیل در دوره اول دبیرستان؛ شرکت در پژوهش، جنسیت مؤن 

شتتامل عدم رضتتایت و همکاری از ستتوی  پژوهش خروج از هایمعیار

 یاختشنالعلاج یا روانداشتتن سابقه بیماری جسمانی صعبو آموز، دانش

 حل تعارض هاییوهمقیاس شتتت کهینبا توجه به الازم به ذکر استتتت بود. 

آموزان و والدینشتتتان اشتتتاره دارد، این فرزند به ارتباط بین دانش –والد

 د. ش آموزان تکمیلپرسشنامه توسط دانش

 ب( ابزار

برای  مقیاس این (:1799آشتتر و همکاران ) 2تنهایی احستتاس مقیاس (1

 طتوسسنجش احساس تنهایی در دوره اواخر کودکی و پس از نوجوانی 

 به یک که هر استتت گویه 29و شتتامل شتتدهیه رنشتتاو ته و هامیل آشتتر،

منظور  استتت. به شتتدهیان فاعلی)من( ب ضتتمیر با خبری یاجمله صتتورت

 با گویه ها از یک هر با را خود  تواف میزان باید دهی، آزمودنینمره

 (،5 )نمره کاملاً در مورد من درستتت استتت"های یکی از گزینه انتخاب

گاهی در مورد من درست است  (،9 غالباً در مورد من درست است )نمره

اصلاً در مورد من  و (،2)نمره  (، کمی در مورد من درستت استت1 )نمره

، 5، 9، 2هایگویه در این آزمون کند. مشخ  ،"(1نمره درست نیست )

ر د اند کهشتتده های انحرافی گنجاندهعنوان گویهبه 21، 17، 15، 11، 11

، 19، 12، 7، 6، 1های گویهشوند. حذف می تحلیلگذاری نهایی از نمره

ستتتایر شتتتوند و گذاری مینمرهدر جهت معکوس  29، 21، 20، 19، 19

مره نلازم به ذکر است که  شوند.گذاری میها به شتیوه مستقیم نمرهگویه

مقیاس به روش آلفای  این 1اعتبار . ضریباستت 92برش این پرستشتنامه 

، رضتتایی(. 91دستتت آمد)ه ب 99/0مقیاس  9روایی و 97/0کرونباخ برابر 

دند کر گزارش مطلوباین پرسشنامه را  یروایی صورهاشمی  صتفایی و

علاوه بر هب. گزارش کردند 91/0آن را به روش آلفای کرونباخ اعتبتار  و

3. Reliability  

4. Validity  
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مقیاس تبار خردهو اع92/0 ،مقیاس احساس تنهایی عاطفیآن اعتبار خرده

 (.15) به دست آمد 91/0 ،احساس تنهایی اجتماعی

فرم کوتاه پرسشنامه : 1جهانی سلامت( پرسشنامه کیفیت زندگی سازمان 2

سؤال دارد. این پرسشنامه چهار  26جهانی  سلامتکیفیت زندگی سازمان 

حیط و سلامتی م ،حیطه ستلامتی جسمانی، سلامتی روانی، روابط اجتماعی

ها به ترتیب )هر یک از حیطه دهدستتتنجش قرار می موردگویه  29را با 

ها از حیطه یچ یکدو ستتؤال اول به ه .(هستتتندستتؤال  9و  1، 6، 9دارای 

 دزندگی را به شتتکل کلی مور یفیتتعل  ندارند و وضتتعیت ستتلامت و ک

که به  استگویه  26بنابراین این پرسشنامه دارای  ؛دهندستنجش قرار می

شتتود. این پرستتشتتنامه بر استتاس مقیاس نمره داده می 5تا  1هر ستتؤال از 

 26و  9، 1و فقط در سؤالات شودیم یگذارنمره 5 –1تایی از  5لیکرت 

از  یک هر در بالا شتتود. نمرهصتتورت معکوس انجام میبه یگذارنمره

 زندگی کیفیت مقیاس، بیانگر کل نمره بودن بتالا و هتامقیتاسخرده

 مطلوب زندگی کیفیت بیانگر کهاین ابزار  برش نمره .استتتت مطلوب

 و همکاران استت. این پرستشتنامه در ایران توسط نجات 90نمره  ،استت

ضریب همسانی درونی این پرسشنامه برای  که شده است یاستانداردساز

، ستتتلامت 95/0، ستتتلامت روانی 92/0مقیاس ستتتلامت جستتتمانی خرده

 (. 16شده است ) گزارش90/0مورد سلامت محیط  و در 99/0اجتماعی 

 این (:1770) 2اشتتتراوس موریفرزندی  -( پرستتشتتنامه تعارضتتات والد1

 حل راهبرد ستته ستتنجش که برای استتت ستتوالی 15ابزار  یک مقیاس،

یا خشونت(  فیزیکی پرخاشگری کلامی، پرخاشتگری تعارض)استتدلال،

 طیف مقیاس بر اساس یکاین است.  شدهین تدو والدین و فرزندان بین

(، دو یا سه 1در ستال ) بار یک(، 0) هرگز صتورتلیکرت به ایینهگز 6

(، 9)باریک (، حدوداً ماهی 1در ماه ) باریک (، اغلب اما کمتر از 2بتار )

 یاسمقخرده پایایی. شتتودیم یگذار( نمره5) بار در هر ماهیک بیشتتتر از 

و ، 99/0تا  62/0از  فیزیکی پرخاشتتتگری، 96/0تا  92/0از  استتتتتدلال

 زیادی است. اطلاعات شده گزارش 76/0تا  92/0کلامی از  پرخاشگری

 آلفای ضتترایبشتتده استتت.  فراهم پرستتشتتنامه این ستتازه اعتبار درباره

در بخش  پدر با تعارض حتل راهبردهتای برای کرونبتاخ بته ترتیتب،

 پرخاشتتگری ،91/0، 910/0کلامی،  پرخاشتتگری ،99/0، 996/0استتدلال 

                                                           
1. World Health Organization Quality of Life 

2. Questionnaire of parent-child conflicts of Murray Straus 

3  .  Adult Attachment Scale of Hazan & Shaver 

 استتتدلال در بخش خود تعارض حل راهبردهای؛ 99/0، 965/0فیزیکی، 

، 960/0کلتتامی ، و97/0 ،997/0فیزیکی  پرختتاشتتتگری ،95/0، 912/0

در بخش  مادر با تعارض حلی راهبردهتا از یتک هر برایو  ؛99/0

 و پرخاشتتگری، 99/0،  96/0کلامی  پرخاشتتگری ،96/0، 92/0 استتتدلال

 (. 19آمده است )دستبه 97/0 991/0فیزیکی 

که این مقیاس  (:1799) 1رن و شتتیوادلبستتتگی بزرگستتالان هاز یاسق( م9

گویه است که به هر  15شتده است دارای  و شتیور ستاخته هازانتوستط 

عل  و دوستتوگرا پنج گویه ت ،یک از ستته ستتبک دلبستتتگی ایمن، اجتنابی

باً )نمره صتتتفر( تا تقری در مقیاس لیکرت از هرگز یگذارنمرهو گیرد می

کل این  یین و شتتیور پایایی بازآزمازاهاشتتود. انجام می( 9همیشتته )نمره 

به دستتت آورند.  99/0آلفای کرونباخ را ضتتریب و  91/0پرستتشتتنامه را 

 69/0های پرسشنامه( را )حیطهها گویه شتاخ  روایی محتواییهمچنین 

این  مند )به ساختارمصاح اجرای همزمان این پرسشنامه با گزارش کردند.

 است که سهبوده  یاشدهدر بردارنده ستؤالات از پیش مشتخ مصتاحبه 

پرستتتار، روایی  100وی ( ردیستتنجستتبک دلبستتتگی بزرگستتالی را می

برای کل آزمون، سبک دوسوگرا، سبک  کهزمان این دو سنجیده شد هم

 به دستتت 97/0و  99/0، و 99/0، 90/0و ستتبک ایمن به ترتیب  ،اجتنابی

ر در پژوهش رحیمیان بوگنیز آلفای کرونباخ این ابزار  ضریب .(19)آمد 

و  ،ستتبک دوستتوگرا، ستتبک اجتنابی ،برای کل آزمون اصتتغرنژاد فریدو 

 (. 17) به دست آمد 99/0و  91/0، 91/0، 95/0سبک ایمن به ترتیب 

پس از کسب مجوزهای لازم اداری، اجرایی، و علمی از : ج( روش اجرا

آموزش و پرورش استان گیلان )شهر رشت(، افراد نمونه به شر  سازمان 

های این مطالعه ضمن ارائه شده در بخش روش، انتخاب شدند و پرسشنامه

های پژوهش و اطمینان از کسب رضایت آنها، اجرا شد. توضیح هدف

داری، همچنین دیگر ملاحظات اخلاقی مانند رعایت اصل رازداری، امانت

انصراف از شرکت در مطالعه در هر مرحله از انجام  آزاد بودن برای

 یتنها درپژوهش و نظایر آن به طور کامل در این مطالعه رعایت شد. 

ضریب همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون ، با شدهیآورجمع یهاداده

  انجام شد. 17SPSSافزار آماری رمبه وسیله ن چندگانه
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 هایافته
ها روس افراد دست آمده از اجرای پرسشنامه های بهتحلیل داده بر اساس

 1یانگین و انحراف معیار نمرات متغیرهای پژوهش مطاب  جدول نمونه، م

 گزارش شده است.

 

 

 انحراف معیار متغیرهای پژوهش: میانگین و 1جدول 

 کشیدگی چولگی انحراف استاندارد میانگین متغیر

 -169/0 -007/0 57/11 21/96 کیفیت زندگی

 107/0 -910/0 09/5 20/90 احساس تنهایی

 -110/0 076/0 97/5 19/11 استدلال پدر

 012/0 157/0 66/5 11/6 پرخاشگری کلامی پدر

 009/0 -925/0 90/1 10/2 پرخاشگری فیزیکی پدر

 222/0 599/0 25/6 71/12 استدلال مادر

 -060/0 -092/0 55/5 19/6 پرخاشگری کلامی مادر

 -726/0 697/0 01/9 12/1 پرخاشگری فیزیکی مادر

 -260/0 -515/0 91/9 91/9 یمندلبستگی ناا

 -972/0 -152/0 20/1 21/12 دلبستگی ایمن

 
حتل تعتارض والدین و  یهتاوهیمتاتریس همبستتتتگی بین شتتتنتتایج 

 است. ارائه شده 2دلبستگی با کیفیت زندگی در جدول  یهاسبک
 

 دلبستگی با کیفیت زندگی یهاحل تعارض والدین و سبک هاییوه: ماتریس همبستگی بین ش2جدول 

 9 8 7 6 5 4 3 2 1 متغیر

         - کیفیت .1

        - 11/0** استدلال پدر .2

       - -09/0 -07/0 . کلامی پدر1

      - 59/0** -15/0* -12/0 . فیزیکی پدر9

     - 09/0 01/0 19/0** 29/0** استدلال مادر .5

    - 16/0* 12/0** 16/0** -19/0 -12/0 . کلامی مادر6

   - 17/0** -11/0 57/0** 99/0** 01/0 -10/0** . فیزیکی مادر9

  - 19/0** 06/0 06/0 11/0 16/0 -06/0 -91/0** سبک ناایمن .9

 - -17/0** 09/0 -01/0 29/0** 05/0 11/0 -01/0 06/0 . سبک ایمن7

 

استدلال پدر و استدلال  شود بینیمشاهده م 2 طور که در جدولهمان

ن بی ؛ وهمبستتتتگی مثبتتت معنتتادار ،متتادر بتتا کیفیتتت زنتتدگی دختران

ت زندگی کیفی با یمنپرخاشتتگری فیزیکی مادر و ستتبک دلبستتتگی ناا

بین همچنین (. P≥01/0همبستتتگی منفی معناداری وجود دارد ) ،دختران

ا دلبستگی ب یهاحل تعارض والدین و ستتبک هاییوهشت یهاستایر مؤلفه

نتایج تحلیل  (.P≤05/0رابطته معنتاداری وجود ندارد ) ،کیفیتت زنتدگی

حل  هایوهیبینی کیفیت زندگی دختران بر اساس شرگرستیون برای پیش

 گزارش شده است. 1دلبستگی در جدول  یهاتعارض والدین و سبک
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 کیفیت زندگی دختران بینییشدلبستگی در پپ یهاحل تعارض والدین و سبک هاییوه: نتایج تحلیل رگرسیون سهم ش3جدول 

 
 ضرایب استاندارد یراستانداردضرایب غ

t P 
B S.B B 

 01/0 10/19  96/5 01/99 مقدار ثابت

 01/0 99/2 192/0 17/0 160/0 استدلال پدر

 99/0 29/0 011/0 21/0 069/0 پرخاشگری کلامی پدر

 79/0 01/0 009/0 19/0 012/0 پرخاشگری فیزیکی پدر

 09/0 99/2 190/0 17/0 110/0 استدلال مادر

 91/0 -15/0 -019/0 21/0 -092/0 پرخاشگری کلامی مادر

 01/0 -62/2 -117/0 19/0 -191/0 پرخاشگری فیزیکی مادر

 01/0 -99/1 -299/0 29/0 -911/0 یمندلبستگی ناا

 71/0 11/0 010/0 19/0 119/0 دلبستگی ایمن

R2=0/119                        R=0/599                        F =2/61,    P=0/01  

 

حل تعارض والدین و  هاییوهمتغیرهای شتتت 1 بر اساس نتایج جدول

 ختراندکیفیت زندگی  بینییشدرصد توانایی پ 11 ،دلبستگی یهاسبک

 دارند. همچنین مولفه تعارض استتتتدلال پدر 01/0را در ستتتطح معناداری 

(19/0β = ،01/0<P،)  استدلال مادر(19/0β = ،05/0<P،)  پرخاشگری

، = β-29/0)دلبستتتتگی ناایمن ( و β = ،01/0<P-17/0)فیزیکی مادر 

01/0<P) نتتدکن بینییشرا پدختران انتتد کیفیتتت زنتتدگی تتوانستتتتتته 

(01/0<P.) ی احستتتاس تنهتتای بینییشنتتتایج تحلیتتل رگرستتتیون برای پ

در  های دلبستگیحل تعارض والدین و سبک هاییوهدختران بر اساس ش

 گزارش شده است. 9جدول 

 
 احساس تنهایی دختران بینییشدلبستگی در پ یهاحل تعارض والدین و سبک هاییوه: نتایج تحلیل رگرسیون سهم ش4جدول 

 متغیر
 ضرایب استاندارد یراستانداردضرایب غ

 دارییسطح معن t آماره
B S.B B 

 01/0 12/19  22/1 65/99 مقدار ثابت

 01/0 -69/2 -210/0 07/0 -199/0 استدلال پدر

 96/0 99/0 091/0 11/0 061/0 کلامی پدر پرخاشگری

 59/0 57/0 099/0 12/0 -072/0 فیزیکی پدر پرخاشگری

 99/0 -17/0 -059/0 11/0 -021/0 استدلال مادر

 02/0 62/2 119/0 07/0 195/0 کلامی مادر پرخاشگری

 56/0 91/0 091/0 09/0 079/0 فیزیکی مادر پرخاشگری

 01/0 91/2 199/0 11/0 201/0 یمندلبستگی ناا

 01/0 -99/2 -166/0 15/0 -291/0 دلبستگی ایمن

(R2)=0/172        R=0/991                        F =2/16,    P=0/09  

 

حل تعارض والدین و  هاییوهمتغیرهای شتت 9 استتاس نتایج جدولبر 

 خترانداحساس تنهایی  بینییشتوانایی پپ ،درصد 17دلبستگی  یهاسبک

 دارند. همچنین مؤلفه پرخاشگری کلامی مادر 05/0را در سطح معناداری 

(11/0β= ،05/0<P،) (19/0دلبستتتگی ناایمنβ = ،05/0<P،)  استتتدلال

 (β = ،01/0<P-16/0)دلبستتتگی ایمن و  ،(β = ،01/0<P-21/0پدر )

 کنند یبینیشپ بته طور معنتاداری رادختران کیفیتت زنتدگی نتد توانستتتت

(01/0<P.) 
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 گیریبحث و نتیجه
حل تعارض والدین و  هاییوههدف بررستتتی رابطه شتتت مطالعه حاضتتتر با

دلبستتتگی با کیفیت زندگی دختران نوجوان دارای احستتاس  یهاستتبک

آمده بین استتتدلال والدین با دستتتتنهایی انجام شتتد. بر استتاس نتایج به

رابطه مثبت معناداری  ،کیفیتت زنتدگی دختران دارای احستتتاس تنهتایی

به عبارتی با افزایش استتتتدلال پدر و استتتتدلال مادر، کیفیت  ؛وجود دارد

آمده تدسیابد. نتایج بهی احساس تنهایی افزایش میزندگی دختران دارا

های مثبت پناه و همکاران مبنی بر وجود رابطه بین سبکیزدان هاییافتهبا 

 همچنین(. 15)است  همسو ،حل تعارض والدین با برخورد مؤثر فرزندان

در بهبود  را و همکتاران نقش استتتتتدلال والدین در حل تعارضرلیتک ا

که در راستتتای  (20)د ندانمؤثر می جتماعی فرزندانشتترایط و عملکرد ا

  نتایج این مطالعه است.

 ارتباط از کهینا دلیل بههستتتند  تنهایی احستتاس دارای که افرادی

 هاییناراحت اند، بهنبوده برخوردار کودکی دوران مستتتمر در فیزیکی

 برخوردار حرمت خود پایینی از ،شتتتونددچار میعاطفی  و جستتتمانی

 یهاحالت به نسبت و رند،دا تردید خود هایییتوانا به نسبت ،هستتند

های حل شتتیوه(. 7) هستتتند حستتاس و پذیرآستتیب هیجانی و عاطفی

منیت، خودارزشتتتمندی و اعتماد برای فرد دارای یجاد ابه دلیل ا تعتارض

. روش استتتتتدلال کلامی برای حل آوردیبته همراه م ،احستتتاس تنهتایی

 یتمامموضتتتوع استتتت کته هر دو طرف بتهدهنتده این تعتارض، نشتتتان

 وکرده ، فکر کنندیراهکتارهتای مختلف کته بته حل مشتتتکل کمک م

ت. راه اس ترینبخشیتکه برای هر دو رضتا کنندیرا انتخاب م یحلراه

و همین افقی استتتت  ،نوجوان -چتتارچوب روابط والتتدین در این روش

خود موجب شتده که نوجوان احستاس ارزشتتمندی بیشتری در موضتوع 

در  .داشتته و احستاس کند در جایگاه مناسبی بین والدین قرارگرفته است

 ری را ازکه شرایط بهت کندیهمین احساسات مثبت به فرد کمک منتیجه 

توانتد ادراک از کیفیت میکته این موضتتتوع نظر عتاطفی ادراک کنتد 

 (.29)کند  ترزندگی را مثبت

نشتتتان داد بین پرخاشتتتگری کلامی  این مطالعه قستتتمت دیگر نتایج

 ،والتدین )پدر و مادر( و کیفیت زندگی دختران دارای احستتتاس تنهایی

و همکاران نشتتتان  های گنتزلروجود ندارد. در پژوهش دارییرابطه معن

داده شتتتد که خشتتتونت کلامی والدین موجب افزایش احستتتاس تنهایی 

 (.21) ستتتتاکه با نتایج پژوهش حاضتتتر در تعارض  شتتتودیفرزندان م

مدت خوبی دارند منفی حتل تعتارض اغلتب پیتامدهای کوتاه یهتاروش

 دهندیکارایی خود را از دستتت م ،هااین نوع روش مدتیولی در طولان

تا صمیمیت، اعتماد و صداقت جای خود را به خشم،  شتوندیو موجب م

شتتتیوه ابراز  ،حل تعارض هاییوهدوری و مقتاومتت بتدهند. یکی از شتتت

شتاید فرد پرخاشگر به هدف و  هر چند این روش با ه استت.پرخاشتگران

ا بخواسته خود برسد ولی رابطه را مخدوش کرده و رابطه با طرف مقابل 

(. بنتتابراین در حتتل تعتتارض والتتد 29) خوردیبتته هم م ،تعتتارضایجتتاد

و  رابطه فرزند تواندیرفتتارهتای پرخاشتتتگرانه کلامی والدین م ،کودک

که کودک ترجیح دهد  شودیباع  مهمین موضتوع والد را تیره کند و 

بیشتتتتری را در اتا   یهاناکمتر در معرض دیتد والتدین قرار گیرد و زم

او نستبت به والد خود احستاس صمیمیت و اعتماد را ؛ زیرا خود بگذراند

ندارد. در پژوهش حاضتتر پرخاشتتتگری کلامی والدین با کیفیت زندگی 

 موضتتوع ناشتتی از این تواندیم نتیجه نشتتان نداد و این دارییرابطه معن

کمتر خود را در جمع خانواده  ،باشتتد که دختران دارای احستتاس تنهایی

و کمتر نیز مورد  شتتتونتتد،یدر مبتتاحتت  کمتر وارد م دهنتتد،یقرار م

 (.19)گیرند یپرخاشگری کلامی قرار م

ادر بین پرخاشتگری فیزیکی م ،پژوهشاین  هاییافته دیگر بر استاس

تگی همبس ،آموزانزندگی دختران دارای احساس تنهایی دانش با کیفیت

 ،منفی معنادرای وجود دارد که این رابطه در بین پرخاشگری فیزیکی پدر

معنادار نبود. مادرانی که برای حل تعارض از پرخاشگری فیزیکی استفاده 

که رابطه با فرزند منفی شتود و فضای همدلانه و  شتوندیباع  م کنندیم

 خواهندیواقع چنین متادرانی م افقی وجود نتداشتتتتته بتاشتتتد. درروابط 

دوران نوجوانی خود را بتته فرزنتتدشتتتان تحمیتتل کننتتد و بتته  یهتتاارزش

موجب خشتتم در هر موضتتوع . این کنندیفرزند خود توجه نم یهاارزش

 تریمو ابراز ناصتتتحیح خشتتتم شتتترایط را وخ شتتتودیدو طرف تعارض م

نگتاه وجود دارد روابط نوجوان و والد و تتا زمتانی کته این نوع  کنتدیم

تنش را در زندگی  فدچار یک چرخه مرضتتی شتتده و تکرار این شتتیوه

اگر (. 29و  26گذارد )یافزایش داده و تأثیری ستتوء بر کیفیت زندگی م

باورهای والدینی که با فرزند خود دارای تعارض هستند، موجب شود که 

دکتان خود را مطتاب  با کو یهتاآنتان ستتتعی کننتد رفتتارهتا و بتازخورد

روابط  شتتودیباع  م موضتتوع ، اینکنندو ارزیابی  مهارمعیارهای خود 
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و ترس ناشتتی از آن، به فرزندان مهارگری آنها مخدوش شتتود. این نوع 

که احستتتاستتتات خود را آزادانه بروز دهند و از طرفی نیز  دهدیاجازه نم

شتتده و مهار ، شتتودیعواطف و احستتاستتاتی هم که از والدین دریافت م

محتدود استتتت و آنان شتتترایطی برای دریافت و ابراز آزادانه هیجانات، 

مثبت و  روابط ایجاد مانعای مسئله و عواطف ندارند و چنین ،احستاسات

 (. 19) شودیم فرزند و بین والده یافتسازش

فیت بین ستبک دلبستگی ایمن و کینتیجه دیگر این مطالعه نشتان داد 

 به دستتت دارییهمبستتتگی معن ،احستتاس تنهایی زندگی دختران دارای

بت حاکی از رابطه مثفریدل  -بودنر و کوهن با پژوهش این نتیجهنیتامد. 

بین دلیستتتتگی ایمن بتتا کیفیتتت زنتتدگی و رابطتته منفی معنتتاداری بین 

یستتت ن ، همستتوناایمن با کیفیت زندگی در دانش آموزان هاییدلبستتتگ

 که معتقد استتت کودک و مادر ارتباط اهمیت بر تأکید دری بالب (.27)

 تجربه کودک، مطلوب عاطفی و تحول هیجانی و ستتلامت روانی برای

، او دائم جانشین یا مادر با بخشیترضا و صمیمی و مداوم ارتباط یک

 هایاختلال آزردگی،ناشکال روا از بسیاری عقیده او به است. ضروری

از  کودک محرومیت حاصل هیجانی و، ارتباطی هاییناتوان شخصیتی،

. استتتت لبستتتتگیه دچهر با دلبستتتتگی ثبات عدم یا و مادرانه مراقبت

 یکپارچه در را دلبستگی سیستم سازمانی کنش پژوهشتگران نیز اهمیت

 تأکید مورد رفتاری و، شتتناختی عاطفی، انگیزشتتی، یهامؤلفه کردن

ا ب های متعدد رابطه مثبت ستتتبک دلبستتتتگی ایمنپژوهش .اندداده قرار

. در پژوهش حاضتتر نتیجه حاصتتل (11) کنندکیفیت زندگی را تأیید می

بین سبک دلبستگی ایمن و کیفیت زندگی نشان نداد را داری رابطه معنی

های جامعه آماری باشتتد. جامعه ناشتتی از ویژگی تواندیم موضتتوعو این 

دختران دارای احساس تنهایی بودند که این  ،پژوهشمطالعه در این  مورد

ری تکه اثرات ملموس هستند گروه معمولاً در روابط خود دچار مشکلاتی

 دهد و نقش ستبک دلبستگی ایمندر کیفیت زندگی این افراد نشتان می

 .کندیاین افراد را تعدیل م

ن با بین ستبک دلبستگی ناایم ،پژوهشاین  هاییافتهبر استاس دیگر 

زندگی دختران دارای احستاس تنهایی همبستگی منفی معناداری  کیفیت

( و 10) کالیا و همکاران یهاپژوهش هاییافته بااین نتیجته وجود دارد. 

بین سبک دلبستگی همستو است که نشان دادند  (11) موریرا و همکاران

همچنین د. وجود دار دارمعنی منفی رابطه ناایمن اجتنابی با کیفیت زندگی

فاه و کیفیت ر ،که دلبستگی ناایمنند توس و سایدرایدز نیز نشان دادکافی

 دلبستگی در یهاستبک مورد ها درپژوهش .دهدیزندگی را کاهش م

 به اولیه مراقب یدهپاستت  و حستتاستتیت که اندداده کودکی نشتتان

 تنظیم روش یادگیری اصتتلی کنندهیینتع کودک، هیجانی یهاحالت

 مادرش به کودک دلبستگی استت. کیفیت دیگران رابطه با و عواطف

 در او بالای یتقابل با و گذاردیم تأثیر وی شتتخصتتی روابط تمامی بر

که  دهدیها نشان مدارد . نتایج پژوهش رابطهاش، یندهآ فردی میا روابط

 البیوجود دارد. ب یبین دلبستتگی ناایمن و احساس تنهایی رابطه معنادار

مراقبت از کودک با حستاسیت همراه نباشد، دلبستگی بیان کرد، چنانچه 

و الگوهای عملی درونی او از دیگران  گیردیناایمن در کودک شتتکل م

و اعتمادناپذیر خواهد بود. چنین کودکی  یافتنینعنوان افرادی دستتتتبته

. این ردگییخود را شتایستته دریافت مراقبت تو م با حستاسیت در نظر نم

 کنندهیتفردی حماروابط میان یریگاز شتتتکل مانع ،ادراکتات ناستتتالم

اجتماعی  -و کودک را در معرض خطر برخی مشکلات عاطفی شتودیم

 . این احساسشودیتجربه م ،که در کودکان احساس تنهایی دهدیقرار م

م برخی اوقات حتی بیشتر ه و یابدیتنهایی در دوران نوجوانی نیز ادامه م

 .(12)شود می

 حل تعارض هاییوهمتغیرهای شتتنتیجه دیگر این پژوهش نشتتان داد 

کیفیت زندگی  از واریانسدرصتتد  11 ،های دلبستتتگیوالدین و ستتبک

 و همکاران در نتایج بررستتی زادهیلاستتماعکنند. بینی میا پیشدختران ر

یت کیف بینییشهای مدیریت تعارض توانایی پخود نشتتتان دادند ستتتبک

مختلفی برای حل تعارض وجود دارد  هاییوهشتتت(. 16) دنزندگی را دار

کارآمد بوده و تعارض را حل کرده یا کاهش  ها،یوهکه بعضتتتی این شتتت

 واندتیکاربرده شتتده ناکارآمد باشتتد مبه یوهو برعکس اگر شتت دهند؛یم

ی و ستتازش یافتگ ،منجر به تخریب روابط و مشتتکلات هیجانی، اجتماعی

پرخاشتتگری  ، بروزحل تعارض ناکارآمد هاییوهد. ازجمله شتتشتتوافراد 

 ییرفتارهاشامل  در تعارضات (. پرخاش16منظور حل تعارض است )به

 خارج عاطفی یهاالعملعکس و داشته ناگهانی حالت اغلب که استت

 شکل در را تعارض حل ،سبک . اینگیرندیم بر در رامهارشتدگی  از

 یا کلامی هاییریدرگ از متشتتتکل تواندیم که دهدینشتتتان م منفی

 شتتودیم انجام یریگکناره انطبا  یا تحمیل هدف با که باشتتد فیزیکی

استتدلال پدر و استدلال مادر در حل تعارض با  حاضتر (. در پژوهش19)
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و مؤثر  دهنده اثر مثبتهمبستتتگی مثبت داشتتته و نشتتان ،کیفیت زندگی

پذیرش  ،که این نوع گفتگو در فرزنداناست  گفتگوی استدلالی والدین

 ،شده در این شیوه حل تعارضبیشتتری را به همراه دارد و عواطف تجربه

کیفیت زندگی فرد را بهبود دهد. اما در حل  تواندیو ماست کمتر منفی 

ت و نداش داریتعارض به شتیوه پرخاشتگرانه، حل تعارض پدر رابطه معن

بودند و  رانبه این دلیل باشد که جامعه پژوهش ما دخت تواندیمنتیجه این 

با  ستتت که دختران نستتبت به ارتباطا ایبافت فرهنگی کشتتور ما به گونه

تر بوده و جایگاه ارزشی پدر در کارانهو محافظه تریپدر محدودتر، رسم

دختران را در رابطه با موضوع استت و همین مدار ف قدرتخانواده ایرانی

راوانی نابراین فبشوند. یپدر محدودتر کرده و کمتر هم درگیر تعارض م

یابد که تبیین کننده نتایج این مطالعه استتت. می پرخاشتتگری پدر کاهش

ت زندگی با کیفی یمنهمچنین نتایج نشتتان داد که بین ستتبک دلبستتته ناا

ته که دلبس موضتوع استتدهنده این رابطه منفی برقرار استت و این نشتان

جه به با توه ککیفیت زندگی افراد را کاهش دهد  توانتدیبودن م یمننتاا

  یمن، این نتیجه قابل توجیه است. افراد دلبسته ناا هاییژگیو

 حل تعارض هاییوهنتایج تحلیل رگرستتیون نشتتان داد متغیرهای شتت

کیفیت  بینییشدرصتتتد توانایی پ 11 ،دلبستتتتگی یهاوالدین و ستتتبک

 و ارلیکمطتالعتات  هتاییتافتتهدارنتد. این نتیجته بتا  را دخترانزنتدگی 

مانی زتوان بیان کرد می تبیین این نتیجه استتت. در همستتو( 20) همکاران

ته حل تعارض مناسبی داش هاییوهدلبستگی و ش یهاکه نوجوانان ستبک

؛ عکسو بر شودیآنان بیشتر فراهم مزیستتی باشتند، زمینه آرامش و شتاد

تعارض به وجود آمده بین اعضای خانواده به وحدت و یگانگی آنان زیرا 

. شتتتتدت تعتتارض موجتتب بروز نفتتا ، پرختتاشتتتگری، زنتتدیلطمتته م

. کانون شتتتودیو ستتترانجام اضتتتمحلال و زوال خانواده م جوییفیزهستتتت

اثر تعارض و جدال بین اعضای آن، آشفته است، محیط  که بر یاخانواده

رد گیامن روانی که در خانواده باید وجود داشته باشد را از اعضای آن می

برای اعضای آن شده و موجب کاهش و باع  به وجود آمدن مشتکلات 

که شود ی. شتدت این مشکل زمانی بیشتر مشتودیکیفیت زندگی آنان م

ارض اما زمانی که با تع ؛دلبستگی نوجوانان از نوع ناایمن باشد یهاسبک

برخورد شود، به  روش مناستبیبه وجود آمده در بین اعضتای خانواده به 

زندگی کل خانواده تأثیر ( و بر کیفیتت 20) رشتتتد رابطته کمتک کرده

 . گذاردیم

همچنین قستتتمت دیگر نتایج تحلیل رگرستتتیون چندگانه نشتتتان داد 

 17 ،های دلبستتتتگیحل تعارض والدین و ستتتبک هاییوهمتغیرهای شتتت

 پژوهش دارند. نتایج احساس تنهایی دختران را بینییشدرصتد توانایی پپ

حرمت خود با احتدی حتاکی از رابطته معنتادار بین احستتتاس تنهتایی و 

توانند روابط را دچار عواملی که می(. 11)استتت  های دلبستتتگیستتبک

ه که برای حل تعارض باستتت هایی خلل کنند، تعارض بین افراد و شتتیوه

د نباش ناکارآمد ،رفته برای حل تعارض کارهای به. اگر شیوهبرندیکار م

و به  گیردیله مکم از دیگران فاصفرد به ادامه ارتباط تمایل نداشته و کم

گیری روابط رود. عامل دیگری که در شتتکلستتمت احستتاس تنهایی می

 دلبستگی فیت. کیاستافراد  یسبک دلبستگ ،بین افراد بسیار مؤثر است

 و شتتدهیتتثب بخش به یک درونی، کارکرد الگوهای آن دنبال به و

 اجتناب ناایمن، دلبستگی ستبک با شتود و افرادفرد منجر می در فراگیر

دهند. کودک را انجام می دیگران برخورد با شیوه اجرای و اضتطراب و

 در که ودشتتیمتبدیل  بزرگستتالیبا چنین ستتبک دلبستتتگی ناایمن به 

 روابط بتواند که کنتدنمی اعتمتاد قتدر آن دیگران بته خود روابط

 داشتن در روان سلامت اینکه به توجه با ستازد. برقرار با آنها صتمیمانه

که  میزان هر به شتتودمی حاصتتل افراد با و موزون یافتهگستتترش روابط

 اندازه همان به باشد دیگران داشتته با ستالمی و صتمیمانه روابط فردی

 حمایت اجتماعی از و شتتتده برآورده او ارتباطی و عاطفی نیازهای

و  15) کند و برعکسکمتر دچار احساس تنهایی می شتود،می برخوردار

21 .) 

که شتتتیوه حل تعارض والدین و ستتتبک کرد  بیان توانیم یتنها در

در کیفیت زندگی دختران دارای احستتاس  تواننددلبستتتگی فرزندان می

داشتته باشد. انجام پژوهش حاضر بر روی دامنه سنی  ی مؤثرنقشت ،تنهایی

دهی آموزان دوره متوسطه(، استفاده از ابزار خودگزارشمشتخ  )دانش

 هاییتقرار دهد، از محدود یروهش را تحت تأثکه ممکن است نتایج پژ

 نجام پژوهشی مشابه برای جنسیت مذکر ومطالعه است. بدین ترتیب ا این

هی دتواند به تعمیمجتامعه آماری متفاوت در مطالعات آتی پیشتتتنهاد می

 کاربردی و ضروری اطلاعاتلازم استت که همچنین نتایج کمک کند. 

 جالب، یاگونهبه های گروهیرستتانه طری  از نوجوانان و هاخانواده به

 و گروهی هایرسانه نقش به توجه با زیرا ؛شود ارائه مناسب و ،مستمر

 مناسب ریزیبرنامه با توانمی نوجوانان، و هابرای خانواده آنها جذابیت
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. داد انجام را نوجوانان و هاخانواده آموزش از بخشتتتی این زمینه، در

 هابرای خانواده مناسب و منظم آموزشتیت جلستا مدارس رهمچنین د

، هاخانواده ت به شیوه مناسب درحل تعارضا مؤثر نقش بهشود تا  برگزار

شناسی و انرودر مراکز شود که توجه شود. در پایان نیز پیشنهاد می یشترب

 سبک دلبستگی آنها مورد ،افراد دارای احساس تنهاییدرمان در  ،شاورهم

 گیرد.قرار  فزاینده توجه

 شده است و مجوز اجرای طور مستقل انجاماین پژوهش به تشکر و قدردانی:

شهرستان رشت به شماره  پرورش و آموزان از سوی آموزشآن بر روی دانش

اداره از مسئولین محترم  وسیلهین صادر شد. بد 9/12/79مورخ  500/29117

ن مسئولیکننده در این مطالعه، و همچنین شرکت آموزاندانش، وپرورشآموزش

 .آیدیتشکر و قدردانی به عمل م ،مدارس

د منافعی را تضا گونهیچشود که این مطالعه هاعلام می وسیلهینبد تضاد منافع:

 برای نویسندگان به دنبال نداشته است.
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